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В современном мире полимерные материа-
лы – это важные, и в большинстве случаев неза-
менимые, составляющие в различных областях 
деятельности человека. К настоящему времени 
известно множество полимерных материалов с 
различными свойствами и характеристиками. 
Так, например, полимеры на основе норборнена 
с различными типами заместителей применяют-
ся все больше из-за своих уникальных свойств. 
Подобные полимеры имеют достаточно хоро-
шую механическую прочность, отличные ди-
электрические свойства, а также могут быть 
использоваться для производства различных 
композиционных материалов [1]. 
В дополнение к вышеперечисленным досто-
инствам нужно отметить, что одним из наиболее 
важных критериев является малые затраты при 
получении полимеров. Помимо этого, полиме-
ры на основе норборнена, которые содержат в 
составе аминоэфирые группы, могут являться 
перспективным сырьем для получения биоло-
гически активных материалов [2]. С помощью 
ROMP-полимеризации производных норборне-
на появляется возможность получить полимеры 
с такими свойствами как высокая термостой-
кость и механическая прочность. Полимеры, 
которые получены данным способом, обладают 
хорошими адгезионными и электроизоляцион-
ными свойствами.
Цель данной работы – это синтез 5-норбор-
нен-2,3-дикарбоксиимид-N-октилацетата, про-
ведение ROMP-полимеризации и сополимериза-
ции с ди-функциональным мономером.
Процесс получения 5-норборнен-2,3-дикар-
боксиимид-N-октилацетата проводится в две 
стадии. На первой стадии получают гидрохло-
рид октилового эфира аминоуксусной кислоты 
при взаимодействии аминоуксусной кислоты и 
октилового спирта в присутствии тионил хло-
рида. Выход продукта составил 81 % от теоре-
тически возможного. Вторая стадия – синтез 
мономера – 5-норборнен-2,3-дикарбоксими-
да-N-октилацетатат проводили в соответствии с 
методикой, которая описана в работе [3].
Полимеризацию 5-норборнен-2,3-дикарбок-
симида-N-октилацетата проводили в растворе 
толуола на масляной бане при начальной темпе-
ратуре 60 °С.
Определенное количество мономера раство-
ряли в толуоле при постоянном перемешивании. 
После этого добавляли раствор катализатора Хо-
вейды-Граббса II поколения в толуоле. При этом 
соотношение катализатор : мономер по массе 
должно составлять 1 : 5 000.
Полученную массу нагревали до 60 °С и вы-
держивали 30 минут. Затем повышали темпера-
туру до температуры кипения толуола 110,7 °С и 
проводили процесс еще в течении 2–х часов. Об-
щее время полимеризации составляло не менее 
2,5 часов. После окончания процесса образовав-
шийся полимер высаживали в избыток гексана 
и высушивали при комнатной температуре. Для 
дополнительной очистки от непрореагировшего 
мономера и следов катализатора полученный 
полимер растворяли в хлороформе и высажива-
ли в избыток гексана.
Для улучшения свойств полимера проводим 
сополимеризацию с ди- и/или три-функциональ-
ными мономерами, например, экзо, экзо-N, N’-э-
тилен-ди (норборнен-5, 6-дикарбоксиимидом).
Получаемый сшитый полимер должен иметь 
более высокие показатели и более высокую тем-
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с экзо, экзо-N,N’-этилен-ди(норборнен-5,6-ди-
карбокси-имидом) проводили в растворе толу-
ола при мольном соотношении мономера к со-
мономеру 19 : 1. Сополимеризацию проводили 
аналогично выше приведенной методики поли-
меризации мономера. После окончания реакции 
сополимер высаживали в избыток гексана и су-
шили от растворителя.
Далее очищенные полимер и сополимер 
был исследованы с использованием методов 
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По данным исследования, среди ключевых 
факторов приобретения инвалидности в мире, 
заболевания опорно-двигательного аппарата 
занимают второе место [1]. Заболевания опор-
но-двигательного аппарата поражают лиц всех 
возрастных групп во всех регионах мира. Орто-
педия традиционно связана с разделом клиниче-
ской медицины, изучающим повреждения опор-
но-двигательного аппарата (костей, суставов и 
т.д.), – с травматологией. Имманентно в состав 
ортопедии и травматологии входит протезиро-
вание. Хирургическая реконструкция, транс-
плантация и медикаментозная терапия являются 
текущими вариантами клинического лечения 
различных нарушений, связанных с тканями, 
включая разрушение и потерю костной ткани. 
Однако эти методы лечения имеют серьезные 
недостатки, такие как сильная боль, риск инфек-
ций, воспаление оперируемого участка, иммун-
ное отторжение, передача вирусных и прионных 
белков [2]. В последние годы важным направле-
нием развития травматологии стало создание но-
вых биорезорбируемых материалов, способных 
замещать поврежденные ткани и способствовать 
их регенерации. Основная цель создания таких 
материалов заключается в развитии технологий 
создания трехмерных структур, форма которых 
в точности повторяет строение поврежденных 
тканей.
Технологии 3D-печати широко используют-
ся благодаря их способности создавать сложные 
трёхмерные структуры с высокой воспроизво-
димостью и точностью. Метод FDM печати, за-
ключающийся в нанесении последовательных 
слоев расплава полимера на подложку согласно 
цифровой модели, стал одним из наиболее попу-
лярных в качестве экономически эффективного 
способа изготовления деталей с контролируемой 
пористостью и размерами пор. На сегодняшний 
день, для печати медицинских изделий методом 
FDM используется филамент, изготовленный из 
биорезорбируемых полиэфиров таких как по-
лимолочная кислота (PLA), поликапролактон 
(PCL), полигликолевая кислота (PGA) и их со-
полимеры [3]. Существенным фактором, огра-
ничивающим широкое применение метода FDM 
для печати имплантатов для травматологии и 
ортопедии, является низкая функциональная ак-
тивность полимерных имплантатов что затруд-
няет дифференцировку мезенхимальных стро-
мальных клеток в остеобласты, ограничивая 
продукцию костной ткани уменьшая прочность 
фиксации имплантата в костном ложе. Перспек-
тивной стратегией решения этой проблемы яв-
ляется использование для печати филамента 
изготовленного из композиционных материалов 
на основе биодеградируемых полиэфиров и био-
